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The permanent first molars teeth are susceptible to  caries after eruption. According to parents, the teeth still has suffering, and they do 
not notice it. In research at 2012 said the children 9 years old had a high permanent molar caries teeth with percentage of 67%. This 
study aims to determine the relationship of mother knowledge abouteruption of M1 permanent teeth with M1 caries at SDN 05 Puhun-
PintuKabundistrict of Bukittinggi. This research used Analytical survey method with cross sectional design. The research population of 
all students of SDN 05 PuhunPintuKabunfor amount 120 students. The sample is saturated sampling that is the whole population used 
as the respondent with permanent dental calculation and eruption and present time of research. Data were collected by examination of 
single student molar caries and filling in questionnaire by mother. Data analysis using chi square test. The results of this research that the 
most knowledge of mother’s knowledge on the less appetizing is 58%, and good knowledge 9%. Number of students given permanent M1 
of 51% and 49% do not caries.  Chi square statistic test P value: 0.565 (p> 0.05) means that there is no correlation between knowledge 
about permanent M1 eruption with M1caries. It is advisable to students who have permanent M1 to perform dental fillings.
Kata Kunci: Pengetahuan, Karies Gigi Molar Satu Permanen
Gigi molar satu permanen rentan mengalami karies gigi setelah erupsi. Kebanyakan orang tua berpendapat gigi tersebut masih memiliki 
pengganti, sehingga mereka kurang memperhatikannya. Penelitian tahun 2012 anak 9 tahun memiliki persentase karies molar satu 
permanen yang tinggi sebesar 67%. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan pengetahuan ibu tentang erupsi gigi molar 
satu dengan karies gigi molar satu permanen di SDN 05 Puhun Pintu Kabun Kota Bukittinggi. Metode penelitian survei analitik dengan 
rancangan cross sectional. Populasi penelitian seluruh murid SDN 05 Puhun Pintu Kabun yang berjumlah 120 orang. Sampel adalah 
sampling jenuh yaitu seluruh populasi dijadikan sebagai responden dengan kriteria gigi molar satu permanen sudah erupsi dan hadir 
waktu penelitian. Data dikumpulkan dengan pemeriksaan karies gigi molar satu murid dan pengisian kuesioner oleh ibu. Analisis data 
menggunakan uji chi square. Hasil penelitian pengetahuan ibu terbanyak pada kriteria kurang yaitu 58% dan pengetahuan baik 9%. 
Jumlah murid yang mengalami karies gigi molar satu permanen 51% dan 49% yang tidak karies. Uji statistik chi square nilai p: 0,565 
(p>0,05) artinya tidak ada hubungan pengetahuan ibu tentang erupsi gigi molar satu permanen dengan karies gigi molar satu permanen. 
Disarankan kepada murid yang mengalami karies gigi molar satu permanen untuk melakukan penambalan gigi.
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Pendahuluan
Kesehatan gigi dan mulut merupakan ba-
gian dari kesehatan tubuh yang dapat mempe-
ngaruhi kesehatan tubuh keseluruhan. Kesehatan 
gigi dan mulut di Indonesia perlu mendapatkan 
perhatian, karena penyakit gigi dan mulut meru-
pakan penyakit tertinggi yang dikeluhkan masya-
rakat. Penyakit gigi yang paling banyak dikeluh-
kan masyarakat dan anak-anak yaitu karies gigi.(1)
Karies gigi merupakan penyakit jaringan 
keras gigi yaitu email, dentin dan sementum, yang 
disebabkan oleh aktifitas suatu jasad renik pada 
suatu karbohidrat yang diragikan. Karies gigi 
ditandai dengan adanya demineralisasi jaringan 
keras gigi yang kemudian diikuti oleh kerusakan 
bahan organiknya.(2) Riset Kesehatan Dasar (RIS-
KESDAS) tahun 2013 menunjukkan angka karies 
gigi pada anak usia 12 tahun sebesar 1,02.(3) Hal 
ini tidak sesuai dengan target jangka panjang Usa-
ha Kesehatan Gigi Sekolah (UKGS) tahun 2020 
yaitu indeks DMF-T anak usia 12 tahun kurang 
dari 1.(4)
Data Dinas Kesehatan Provinsi Sumate-
ra Barat pada tahun 2015 menunjukkan angka 
karies gigi anak sekolah dasar di Sumatera Barat 
sebesar 47.551 kasus. Bukittinggi merupakan 
salah satu kota yang terdapat di Provinsi Suma-
tera Barat, angka karies gigi di Kota Bukittinggi 
pada anak sekolah dasar berjumlah 1.158 kasus.(5)
Gigi molar satu permanen paling rentan 
mengalami karies gigi setelah erupsi.(6) Gigi molar 
rentan terjadi karies karena mempunyai pit dan fi-
sur sehingga menjadikan tempat retensi makanan 
dan memudahkan plak untuk menempel pada 
gigi. Gigi molar satu permanen merupakan kun-
ci oklusi pada susunan gigi geligi. Erupsi gigi molar 
satu permanen mempunyai peran yang penting 
untuk koordinasi pertumbuhan wajah dan untuk 
menyediakan dukungan oklusi yang cukup agar 
sistem pengunyahan tidak terganggu.(7)
Gigi molar satu permanen yang karies 
dapat menjadi indikasi pencabutan. Pencabutan 
gigi molar satu permaenen akan menimbulkan 
masalah yang lebih kompleks, mulai dari bergeser-
nya gigi-geligi disekitar molar satu, sampai dengan 
mempengaruhi oklusi dan sendi pada rahang ser-
ta dapat mengganggu proses pengunyahan yang 
akan mempengaruhi penyerapan nutrisi dari 
makanan.(8) Pada tahun 2012 anak usia 9 tahun 
di Saudi Arabia memiliki persentase karies molar 
satu permanen yang tinggi yaitu sebesar 67%.(9)
Anak usia sekolah adalah kelompok usia 
yang rentan terhadap penyakit gigi dan mulut. 
Upaya pemeliharaan kesehatan gigi serta pembi-
naan kesehatan gigi terutama pada anak usia se-
kolah perlu mendapat perhatian khusus karena 
pada usia ini anak sedang menjalani proses tum-
buh kembang. Periode ketika anak-anak dianggap 
mulai bertanggung jawab atas perilakunya sendiri 
dalam hubungan dengan orangtua, teman sebaya, 
dan orang lainnya. Pengaruh orang tua sangat 
kuat pada anak, terutama ibu karena ibu adalah 
orang terdekat anak yang memberikan pengaruh, 
baik sikap maupun perilaku mengenai pemeli-
haraan kesehatan gigi dan mulut.(10) Pengetahuan 
ibu sangat penting dalam mendasari terbentuk nya 
perilaku yang mendukung kebersihan gigi dan 
mulut anak. Kesalahpahaman ibu dan anak pada 
kondisi gigi bercampur berpendapat bahwa gigi 
molar satu permanen masih memiliki penggan-
ti setelah tercabut yang menyebabkan kurangnya 
perhatian pada karies gigi molar satu permanen 
anak.(11) Gigi molar satu permanen erupsi sebe-
lum gigi susu tanggal dan merupakan gigi yang 
tidak menggantikan gigi susu.
Berdasarkan penelitian terdahulu, pada ta-
hun 2013 di SD kelurahan Kawangkoan menun-
jukkan pada subjek penelitian umur 8 tahun ber-
jumlah 19 orang anak dengan mengalami karies 
pada gigi molar satu permanen berjumlah 58 gigi 
(76,3%). Subjek penelitian umur 9 tahun ber-
jumlah 24 orang anak dan jumlah gigi geraham 
satu permanen yang mengalami karies ada 72 
gigi (75%).Subjek penelitia numur 10 tahun ber-
jumlah 22 anak dan jumlah gigi yang mengalami 
karies ada 46 gigi (52,2%). Beberapa orang tua 
berpendapat bahwa gigi geraham ini masih me-
ngalami pergantian, sehingga mereka tidak begitu 
memperhatikannya.(11)
Study awal yang dilakukan pada tanggal 16 
Agustus 2016 di SDN 05 Puhun Pintu Kabun 
Kota Bukittinggi, dari delapan orang murid kelas 
IV yang diperiksa, didapatkan lima orang murid 
memiliki masalah karies pada gigi molar satu per-
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manen, yaitu empat gigi dengan karies kedalaman 
email (karies superficialis) dan satu gigi dengan 
karies kedalaman pulpa (karies profunda). Ber-
dasarkan permasalahan yang telah diuraikan pe-
neliti tertarik untuk melakukan penelitian yang 
bertujuan untuk mengetahui hubungan pengeta-
huan ibu tentang erupsi gigi molar satu permanen 
terhadap karies gigi molar satu permanen anak di 
SDN 05 Puhun Pintu Kabun Kota Bukittinggi.
Metode
Jenis penelitian ini menggunakan metode 
penelitian survei analitik dengan rancangan cross 
sectional yaitu penelitian untuk melihat hubu-
ngan dua variabel atau lebih tanpa adanya per-
lakuan atau intervensi. Penelitian ini digunakan 
untuk melihat hubungan antara pengetahuan ibu 
tentang erupsi gigi molar satu permanen terhadap 
karies gigi molar satu permanen anak di SD N 05 
Puhun Pintu Kabun Kota Bukittinggi.
Populasi dalam penelitian ini yaitu murid 
SD N 05 Puhun Pintu Kabun Kota Bukittinggi 
yang berjumlah 120 orang.Teknik pengambilan 
sampel pada penelitian ini adalah sampling jenuh 
yaitu seluruh anggota populasi dijadikan sebagai 
responden penelitian dengan kriteria gigi molar 
satu permanen sudah erupsi dan hadir waktu 
penelitian dilakukan. Alat atau instrumen yang 
digunakan dalam penelitian ini adalah: 1) kui-
sioner tentang erupsi gigi molar satu permanen 
untuk mengetahui sejauh mana pengetahuan ibu 
tentang erupsi gigi molar satu permanen di SDN 
05 Puhun Pintu Kabun Kota Bukittinggi; 2) kartu 
status 3) alat oral diagnostik; kacamulut, sonde, 
pinset dan excavator.
Peneliti dibantu oleh tiga orang enumera-
tor dalam melaksanakan penelitian ini yaitu ma-
hasiswa semester VI Jurusan Keperawatan Gigi 
Bukittinggi. Sebelum melakukan penelitian, pe-
neliti melakukan kalibrasi dengan enumerator 
untuk menyamakan persepsi tentang observasi 
terhadap pasien. Hari pertama, peneliti memberi-
kan lembar informed consent kepada seluruh mu-
rid dan kemudian meminta murid agar lembar 
tersebut diisi dan ditanda tangani oleh ibu dan 
murid sebagai responden. Hari kedua, peneliti 
dan enumerator mengumpulkan informed con-
sent yang sudah ditanda tangani oleh ibu serta 
melakukan pemeriksaan gigi molar satu perma-
nen pada responden yang telah diberikan izin 
dengan menggunakan alat oral diagnostic. Hasil 
pemeriksaan dicatat pada kartu status sesuai iden-
titas responden. Setelah dilakukan pemeriksaan, 
peneliti dan enumerator memberikan lembaran 
kuisioner yang berisi pertanyaan mengenai peng-
etahuan tentang erupsi gigi molar satu permanen 
yang diisi oleh ibu dari responden yang sudah 
diundang untuk datang ke sekolah. Masing-ma-
sing pertanyaan diberi skor yaitu jika jawaban 
benar maka nilainya 1 dan jawaban salah maka 
nilainya 0. Data diolah dan dimasukkan kedalam 
hasil perhitungan persentase. Selanjutnya ting-
kat pengetahuan dari hasil yang diperhitungkan 
dikelompokkan menjadi kriteria; pengetahuan 
baik 76-100%, pengetahuan cukup 56-75% dan 
pengetahuan kurang < 56%. Setelah semua data 
didapatkan, peneliti segera melakukan pengola-
han data menggunakan SPSS.
Analisis data yang digunakan adalah ana-
lisis univariat dan bivariat. Analisis univariat ber-
tujuan untuk menjelaskan atau mendeskripsikan 
karakteristik setiap variabel penelitian. Analisis 
bivariat yang dilakukan terhadap dua variabel 
yang diduga berhubungan atau berkorelasi. Ana-
lisis bivariat dilakukan utuk melihat hubungan 
antara pengetahuan ibu tentang erupsi gigi mo-
lar satu permanen terhadap karies gigi molar satu 
permanen anak. Uji statistik yang digunakan ada-
lah Chi Square.
Hasil
Penelitian ini dilakukan pada bulan Ma-
ret tahun 2017 dengan hasil distribusi frekuensi 
pengetahuan ibu tentang erupsi gigi molar satu 
permanen pada tabel 1 memperlihatkan bahwa 
dari 100 orang, ibu yang memiliki pengetahuan 
kurang tentang erupsi gigi molar satu permanen 
memiliki persentase terbanyak yaitu 58%, bila 
dibandingkan dengan ibu yang memiliki penge-
tahuan baik sebanyak 9%  dan 33% ibu memili-
ki pengetahuan cukup tentang erupsi gigi molar 
satu permanen. Berdasarkan tabel 2 dapat dilihat 
bahwa karies gigi molar satu permanen terba nyak 
pada murid kelas VI yaitu 82,4% dan karies gigi 
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molar satu permanen terendah pada murid kelas I 
yaitu 17,2%.Tabel 3 menunjukkan bahwa respon-
den terbanyak adalah pengetahuan ibu kriteria 
kurang tentang erupsi gigi molar satu permanen 
dengan anak yang memiliki karies gigi molar satu 
permanen yaitu sebanyak 53,4%, dibandingkan 
pengetahuan ibu kriteria baik dengan anak yang 
memiliki karies gigi molar satu permanen yaitu 
33,3% dan pengetahuan ibu kriteria cukup de-
ngan anak yang memiliki karies gigi molar satu 
permanen yaitu 51,5%.
Hasil uji chi square hubungan pengetahuan 
ibu tentang erupsi gigi molar satu permanen ter-
hadap karies gigi molar satu permanen anak di 
SDN 05 Puhun Pintu Kabun Kota Bukittinggi 
tahun 2017 didapatkan p value (nilai signifikan) 
yaitu 0,531, karena 0,531 lebih besar dari 0,05 (P 
> 0,05) maka Ha ditolak dan Ho diterima. Jadi 
dapat disimpulkan bahwa tidak ada hubungan 
antara pengetahuan ibu tentang erupsi gigi mo-
lar satu permanen terhadap karies gigi molar satu 
permanen anak di SDN 05 Puhun Pintu Kabun 
Kota Bukittinggi tahun 2017.
Pembahasan
Berdasarkan penelitian yang dilakukan 
pada 100 orang ibu murid SDN 05 Puhun Pin-
tu Kabun Kota Bukittinggi, responden terbanyak 
memiliki pengetahuan kurang tentang erupsi gigi 
molar satu permanen yaitu 58%, sedangkan ibu 
dengan pengetahuan baik berjumlah 9% dan 
33% memiliki pengetahuan cukup tentang erupsi 
gigi molar satu permanen.
Pengetahuan ibu tentang waktu erupsi 
gigi molar satu permanen terlihat dari jawaban 
kuesioner yaitu 81% ibu mengetahui umur gigi 
permanen pertama mulai tumbuh dan 72% ibu 
mengetahui akibat dari pencabutan gigi molar 
satu permanen, namun kurang dari 50% ibu yang 
mengetahui gigi permanen yang pertama erupsi, 
umur gigi molar satu permanen mulai tumbuh, 
saat tumbuhnya gigi molar satu permanen, gigi 
molar satu permanen tumbuh tidak mengganti-
kan gigi susu dan fungsi gigi molar satu permanen 
di dalam rongga mulut.
Pengetahuan ibu tentang bentuk dan le-
tak gigi molar satu permanen yaitu ibu mampu 
menjawab dengan benar ukuran gigi molar satu 
permanen lebih besar dari gigi geraham susu seba-
nyak 68% dan 69% ibu mengetahui gigi molar 
satu permanen merupakan gigi ke-6 dari garis 
tengah gigi, tetapi sebagian kecil ibu yaitu 28% 
mengetahui bentuk permukaan gigi molar satu 
permanen dan 46% ibu mengetahui letak gigi 
molar satu permanen di dalam rongga mulut. 
Serta rata-rata ibu mengetahui perlindungan ter-
hadap gigi molar satu permanen yaitu 85% ibu 
mengetahui cara penggunaan fluoride dan 82% 
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Pengetahuan Ibu Tentang 













f % f % f %
Kelas I 5 17,2 24 82,8 29 100
Kelas II 5 55,6 4 44,4 9 100
Kelas III 7 50 7 50 14 100
Kelas IV 9 60 6 66,7 15 100
Kelas V 11 68,8 5 31,2 16 100
Kelas VI 14 82,4 3 17,6 17 100
Jumlah 51 51 49 49 100 100
Tabel 3. Hubungan Pengetahuan Ibu Tentang Erupsi Gigi 












f % f % n %
Baik 3 33,3 6 66,7 9 100
Cukup 17 51,5 16 48,5 33 100
Kurang 31 53,4 27 46,6 58 100
Jumlah 51 51 49 49 100 100
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ibu mengetahui kegunaan dari penutupan pit 
dan fissure dalam pada gigi molar satu permanen.
Asumsi peneliti kurangnya pengetahuan 
ibu tentang erupsi gigi molar satu permanen khu-
susnya pengetahuan tentang bentuk permukaan 
dan letak gigi molar satu permanen dalam mulut 
dikarenakan kurangnya informasi yang didapat-
kan ibu tentang waktu erupsi gigi. Ibu belum 
pernah mendapatkan penyuluhan tentang waktu 
erupsi gigi serta masih kurangnya keinginan ibu 
untuk mencari informasi yang berkaitan dengan 
erupsi gigi molar satu permanen.
Salah satu yang mempengaruhi pengeta-
huan seseorang adalah informasi yang didapat, 
kemudahan untuk memperolah suatu informasi 
dapat membantu mempercepat seseorang untuk 
memperoleh pengetahuan baru.(12) Seseorang 
yang mempunyai sumber informasi lebih banyak 
akan mempunyai pengetahuan yang luas. Meski-
pun memiliki pendidikan yang rendah tetapi jika 
seseorang mendapatkan informasi yang baik dari 
berbagai media (televisi, radio, surat kabar) maka 
hal itu akan dapat meningkatkan pengetahuan 
mengenai kesehatan.(13)
Hal lain yang mempengaruhi pengetahuan 
yaitu pendidikan. Responden dalam penelitian 
ini mayoritas ibu dengan pendidikan SMA yai-
tu sebanyak 49%. Pendidikan berarti bimbingan 
yang diberikan seseorang kepada orang lain ter-
hadap suatu hal agar mereka dapat memahami. 
Tidak dapat dipungkiri bahwa makin tinggi pen-
didikan seseorang semakin mudah pula mereka 
menerima informasi dan pada akhirnya makin 
banyak pula pengetahuan yang dimilikinya. Se-
baliknya, jika seseorang tingkat pendidikannya 
rendah, akan menghambat perkembangan sikap 
seseorang terhadap penerimaan informasi dan 
nilai-nilai baru diperkenalkan.(12 )Menurut Axels-
son dkk, responden dengan tingkat pendidikan 
perguruan tinggi lebih cenderung menilai keseha-
tan gigi dibandingkan dengan pendidikan yang 
lebih rendah.(14)
Hal ini sesuai dengan penelitian terdahulu 
pada tahun 2013 menunjukkan bahwa sangat ku-
rang pengetahuan orang tua tentang waktu erupsi 
gigi molar satu permanen, dan pentingnya gigi 
molar satu permanen ini, bahkan diantara orang 
tua yang berpendidikan pun memiliki pengeta-
huan yang rendah tentang gigi molar satu perma-
nen yaitu hanya 18% yang memahami tetntang 
ini.(15) Penelitian lain pada tahun 2012 menun-
jukkan hanya 20% responden yang mampu men-
jawab benar tentang waktu erupsi gigi molar satu 
permanen.(9)
Berdasarkan penelitian yang dilakukan ke-
pada 100 orang anak yang diperiksa, sebanyak 
51% memiliki karies pada gigi molar satu perma-
nen dan 49% yang tidak memiliki karies pada gigi 
molar satu permanen. Hasil pemeriksaan menun-
jukkan anak kelas VI memiliki persentase karies 
gigi molar satu permanen paling tinggi yaitu se-
banyak 82,4%.
Asumsi peneliti tentang lebih dari 50% res-
ponden yang mengalami karies gigi molar satu 
permanen disebabkan karena gigi molar satu 
permanen merupakan gigi permanen yang perta-
ma erupsi dalam rongga mulut,  lamanya gigi di 
dalam mulut lebih beresiko terjadinya karies gigi 
karena gigi lebih sering berinteraksi dengan fak-
tor penyebab karies gigi serta permukaan oklusal 
gigi molar satu permanen memiliki pit dan fisur 
yang dalam. 
Gigi molar satu permanen memiliki 
frekuensi yang tinggi terjadinya karies di permu-
kaan oklusal pada semua usia dan merupakan gigi 
yang umum terkena karies setelah baru erupsi.(16) 
Membersihkan gigi dengan cara menyikat gigi 
adalah salah satu cara paling efektif dan mudah 
untuk mencegah terjadinya karies gigi. Menyikat 
gigi sebaiknya dilakukan dua hari sekali yaitu pagi 
setelah makan dan malam sebelum tidur hal ini 
disebabkan karena pada saat itu mulut tidak da-
lam keadaan aktif atau tidak ada pembersihan 
secara alamiah. Sisa-sisa makanan yang tidak 
dibersihkan akan mengalami pembusukan yang 
prosesnya dibantu oleh bakteri-bakteri dalam mu-
lut dan akan menghasilkan asam, kemudian asam 
yang terurai dengan gigi inilah yang akan menye-
babkan timbulnya karies pada gigi oleh karena itu 
pembersihan sisa makanan dengan menyikat gigi 
sangat penting dilakukan.(10)
Hal lain yang mempengaruhi terjadinya 
karies gigi yaitu umur. Sejalan dengan pertam-
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bahan umur seseorang, jumlah kariespun akan 
bertambah. Hal ini jelas, karena faktor risiko 
terja dinya karies akan lebih lama berpengaruh 
terhadap gigi. Anak yang pengaruh faktor risiko 
terjadinya karies kecil akan menunjukkan jumlah 
karies lebih besar dibanding yang kuat penga-
ruhnya.(17) Gigi yang berada lebih lama di dalam 
mulut akan semakin sering berinteraksi dengan 
faktor-faktor penyebab karies gigi. Gejala paling 
dini dari karies gigi terlihat sebagai suatu bercak 
putih apabila plaknya telah dibersihkan. Ukuran 
bercak putih ini dikaitkan dengan luasnya plak 
kariogenik berbeda dengan keadaan email diseke-
lilingnya.(18)
Tingkat pendidikan dan pengetahuan 
orang tua terhadap pemeliharaan kesehatan gigi 
dan mulut merupakan faktor yang dapat mem-
pengaruhi terjadinya karies gigi pada anak. Karies 
terjadi ketika proses remineralisasi menjadi lebih 
lambat dibandingkan proses demineralisasi, serta 
adanya kehilangan mineral. Hal ini dapat dicegah 
dengan menghindari makanan manis dan meng-
hilangkan plak. Makanan dan minuman yang 
bersifat fermentasi karbohidrat lebih signifikan 
memproduksi asam, diikuti oleh demineralisasi 
email. Produksi polisakarida ekstraseluler dari 
sukrosa lebih cepat dibandingkan dengan gluko-
sa, fruktosa dan laktosa. Sukrosa merupakan gula 
yang paling kariogenik, walaupun gula lain juga 
berpotensi kariogenik.(19) Hal ini sesuai dengan 
penelitian terdahulu pada tahun 2015 tentang 
prevalensi karies gigi molar satu permanen pada 
anak umur 6-9 tahun di Sekolah Dasar Keca-
matan Tomohon Selatan didapatkan bahwa se-
bagian besar responden yaitu 68,1% mengalami 
karies pada gigi molar satu permanen.(20)
Hasil uji statistik chi square antara pengeta-
huan ibu tentang erupsi gigi molar satu permanen 
terhadap karies gigi molar satu permanen anak di 
SDN 05 Puhun Pintu Kabun Kota Bukittinggi 
didapatkan p value = 0,531, karena 0,531 lebih 
besar dari 0,05 (P > 0,05) maka Ha ditolak dan 
Ho diterima. Artinya, tidak ada hubungan antara 
pengetahuan ibu tentang erupsi gigi molar satu 
permanen terhadap karies gigi molar satu perma-
nen anak di SDN 05 Puhun Pintu Kabun Kota 
Bukittinggi tahun 2017.
Peneliti beranggapan hal ini disebabkan 
karena karies pada gigi molar satu permanen 
tidak hanya disebabkan oleh rendahnya penge-
tahuan ibu tentang erupsi gigi molar satu per-
manen, tetapi juga dipengaruhi oleh faktor lain 
seperti kebiasaan anak dalam konsumsi makanan 
kariogenik, cara dan waktu menyikat gigi anak 
yang tidak tepat serta kebiasaan anak yang tidak 
berkumur setelah makan, serta bentuk morfologi 
gigi molar satu permanen yang memiliki pit dan 
fisure lebih banyak dibandingkan gigi yang lain 
sehingga lebih beresiko terjadinya karies.
Sesuai dengan teori yang menyatakan bah-
wa banyak faktor yang dapat menimbulkan karies 
gigi pada anak, diantaranya adalah faktor luar 
sebagai faktor predisposisi dan penghambat yang 
berhubungan tidak langsung dengan terjadinya 
karies gigi antara lain usia, jenis kelamin, letak 
geografis, tingkat ekonomi, serta pengetahuan, 
sikap dan prilaku terhadap pemeliharaan kese-
hatan gigi.(14) Selain itu terdapat faktor di dalam 
mulut yang berhubungan langsung dengan pro-
ses terjadinya karies gigi antara lain: struktur gigi, 
morfologi gigi, susunan gigi-geligi dalam rahang, 
derajat keasaman saliva, kebersihan mulut yang 
berhubungan dengan frekuensi dan kebiasaan 
menggosok gigi, jumlah dan frekuensi makanan 
yang menyebabkan karies.(21)
Konsumsi makanan kariogenik dengan 
frekuensi yang lebih sering akan meningkatkan 
resiko terjadinya karies dibandingkan dengan 
mengkonsumsi dalam jumlah banyak tetapi de-
ngan frekuensi yang lebih jarang. Sifat makanan 
kariogenik adalah banyak mengandung karbohi-
drat, lengket dan mudah hancur di dalam mulut, 
sehingga sangat mudah menempel pada permu-
kaan gigi.(14)
Permukaan gigi molar satu permanen 
memiliki pit dan fisur yang memudahkan reten-
si makanan dan merupakan tempat ideal bagi 
pertumbuhan bakteri karies serta sulit bagi anak 
untuk membersihkan secara baik daerah pit dan 
fisur gigi molar dengan sikat gigi, karena sebagian 
besar bagian dalam pit dan fisur tidak dapat di-
capai dengan bulu sikat gigi, sehingga gigi molar 
satu permanen mudah diserang karies gigi karena 
bentuk anatomisnya.(22)
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Hasil penelitian menunjukkan bahwa 
penge tahuan ibu kriteria baik dengan anak yang 
memiliki karies gigi molar satu permanen yaitu 
sebanyak 33,3%, anak yang tidak ada karies gigi 
molar satu permanen yaitu sebanyak 66,7%, ser-
ta pengetahuan ibu kriteria cukup dengan anak 
yang memiliki karies gigi molar satu permanen 
yaitu sebanyak 51,5%, anak yang tidak ada karies 
gigi molar satu permanen yaitu sebanyak 48,5%.
Peneliti beranggapan hal ini disebabkan 
karena ibu dengan pengetahuan cukup hingga 
pengetahuan baik masih pada tahap awal penge-
tahuan yaitu tahu dan memahami. Ibu belum 
mengaplikasikan dan menginformasikan penge-
tahuan yang dimiliki kepada anak, sehingga ibu 
dan anak masih cenderung mengabaikan keseha-
tan gigi molar satu permanen, seperti ibu belum 
melakukan upaya-upaya pencegahan karies gigi 
molar satu permanen pada anak walaupun se-
benarnya ibu telah memahami cara pencegahan 
terjadinya karies pada gigi molar satu permanen.
Pengetahuan ibu kriteria kurang tentang 
erupsi gigi molar satu permanen dengan anak yang 
memiliki karies gigi molar satu permanen yaitu 
sebanyak 53,4%, anak yang tidak ada karies gigi 
molar satu permanen yaitu sebanyak 46,6%. Pe-
neliti beranggapan bahwa ibu belum memahami 
tentang erupsi gigi molar satu permanen sehingga 
menyebabkan kurangnya perhatian ibu terhadap 
gigi molar satu permanen, ibu tidak melakukan 
upaya pencegahan karies karena berpendapat 
bahwa gigi ini masih memiliki gigi pengganti.
Gigi molar satu permanen oleh orang tua 
sering dianggap gigi susu, karena posisi gigi molar 
satu permanen di dalam rongga mulut serta gigi 
ini merupakan gigi yang tidak menggantikan gigi 
susu, hal ini mengakibatkan kurangnya perhatian 
orang tua dalam menjaga kebersihan gigi, sehing-
ga menyebabkan terjadinya karies gigi.(23)
Tingkat pengetahuan mengenai anatomi 
dan karies gigi tidak akan berpengaruh terhadap 
terjadinya karies gigi apabila responden tidak 
melakukan pencegahan terhadap karies gigi. Be-
berapa orang tua setelah mendapat informasi ten-
tang pentingnya gigi molar satu permanen tidak 
menunjukkan perubahan perilaku dalam mem-
perhatikan kesehatan gigi dan mulut anak mere-
ka. Hal ini sejalan dengan penelitian terdahulu 
pada tahun 2013 bahwa tidak terdapat hubungan 
yang signifikan antara pengetahuan ibu tentang 
waktu erupsi gigi molar satu permanen dengan 
prevalensi karies gigi molar pertama permanen.(15) 
Kesimpulan
Kesimpulan dari penelitian ini adalah 
penge tahuan ibu tentang erupsi gigi molar satu 
permanen terbanyak pada kriteria kurang yaitu 
58%, jumlah anak yang mengalami karies pada 
gigi molar satu permanen yaitu sebanyak 51%. Ti-
dak terdapat hubungan antara pengetahuan ibu 
tentang erupsi gigi molar satu permanen dengan 
karies gigi molar satu permanen anak di SDN 05 
Puhun Pintu Kabun Kota Bukittinggi tahun 2017.
Disarankan kepada ibu untuk dapat 
meningkatkan pengetahuan dengan banyak 
membaca tentang erupsi gigi molar satu perma-
nen, membawa anak yang mengalami karies pada 
gigi molar satu permanen ke pelayanan kesehatan 
gigi agar dapat dilakukan penambalan gigi pada 
gigi yang berlubang, melakukan pengolesan fluor 
dan penutupan pit dan fissure yang dalam sebagai 
upa ya pencegahan terjadinya karies pada gigi mo-
lar satu permanen. Disarankan kepada Institusi 
Kesehatan agar dapat meningkatkan mutu pe-
layanan kesehatan gigi dan mulut seperti melaku-
kan penyuluhan kepada ibu tentang erupsi gigi 
molar satu permanen dan cara merawat gigi molar 
satu permanen sehingga dapat mencegah terjadi-
nya penyakit gigi dan mulut terutama karies gigi 
molar satu permanen pada anak sedini mungkin. 
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